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RESUMO

Objetivos: Estudar a incidéncia de tumores malignos de palpebra no
Hospital Banco de Olhos de Porto Alegre. Métodos: Estudo retros-
pectivo dos casos de tumores malignos de palpebra no periodo de
198521997, que tiveram diagnoéstico confirmado por exame anatomo-
patolégico. Resultados: Foram encontradas 54 neoplasias malignas,
sendo 75,92% carcinoma basocelular, 12,96% carcinoma espinocelular,
7,40% melanoma e 1,85% lentigo maligna. A maioria dos pacientes
apresentava mais de 40 anos e n3o houve prevaléncia de sexo.
Conclusdes: O tumor de palpebra mais freqliente em nosso meio foi
o carcinoma basocelular, seguido do carcinoma espinocelular. O
melanoma foi o terceiro em freqiiéncia mais encontrado em nossa
pesquisa.

Descritores: Carcinoma basocelular; Neoplasias palpebrais; Carcinoma de células
escamosas; Tumores; Incidéncia

INTRODUCAO

As lesdes palpebrais sdo responsaveis por uma por¢do importante da
pratica clinica da oftalmologia.

Apesar de bastante aparentes, o que facilita sua detecgdo e diagnostico,
ainda pouco se sabe sobre a freqiiéncia destes tumores palpebrais, princi-
palmente em nosso meio. Devido a importancia do diagnostico precoce
tanto para menor remogao tecidual como para reconstrugdo palpebral mais
facilitada temos como objetivo deste estudo:

* Conhecer a freqiiéncia e a localizagao dos tumores palpebrais malig-

Nnos em nosso meio;

* Conhecer a prevaléncia em relagdo ao sexo e a idade dos portadores

de tumores malignos de palpebra.

METODOS

Foi realizado um estudo de todos os casos de tumores malignos de
palpebra operados no Hospital Banco de Olhos de Porto Alegre no periodo
de 1985a1997.

Foram consultados arquivos clinicos e foram incluidos neste estudo
todos os casos de tumores malignos de palpebra que tiveram diagnostico
confirmado por exame anatomo-patoldgico.

Foram analisadas a freqiiéncia e a localizacdo dos tumores, além da
idade e sexo dos pacientes acometidos.
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RESULTADOS

Foram encontrados 54 tumores palpebrais malignos,
sendo 41 (75,92%) carcinomas basocelulares (Ca baso), 7
(12,96%) carcinomas espinocelulares (Ca espino), 4 (7,40%)
melanomas (Melanoma), 1 (1,85%) carcinoma indiferenciado
(Caindif), 1(1,85%) lentigo maligna (Lentigo) (Tabela 1).

O Ca baso (Grafico) ocorreu mais em individuos na faixa
etaria dos 70 anos, porém também ocorreu em individuos na
quarta década de vida. Quanto a prevaléncia de sexo, ocorreu
mais em individuos do sexo feminino (Tabela 1). Acometeu
mais freqiientemente a palpebra inferior e a por¢do interna da
palpebra (Tabela 2).

As margens cirirgicas estavam livres em todos os tumo-
res, evidenciado pelo exame anatomo-patologico, ndo haven-
do recidiva no periodo de 2 anos em que foi feito acompanha-
mento clinico.

O Ca espino foi o segundo tumor maligno mais freqiiente
na palpebra. Ocorreu em individuos com média de idade de
60 anos. Houve predilecdo pelo sexo masculino (71,42%)
(Tabela 1).

Nos 7 pacientes com Ca espino, 4 ocorreram na palpebra
inferior (57,14%), 2 acometeram palpebras superior e inferior
(28,57%), e 1 apenas acometeu palpebra superior (14,28%),
nao havendo recidiva no periodo de 2 anos em que foi feito
acompanhamento clinico.

O terceiro tipo de tumor palpebral mais freqiiente foi o
Melanoma, afetando preferentemente idosos, apesar de um
caso ter acometido um individuo de 35 anos. Houve preferén-

Tabela 1. Distribuicdo das neoplasias malignas das palpebras do
Hospital Banco de Olhos de Porto Alegre durante o periodo de 1995
a 1997, por freqiiéncia de aparecimento e sexo

Diagndstico Freqiiéncia Sexo
Masc. Fem.

CBC 41 (75,92%) 18 23
CEC 7 (12,96%) 5 2
M 4 (7,40%) 1 3
Cl 1 (1,85%) 1

L 1 (1,85%) 1 -
Total 54 (100%) 26 28

CBC: Carcinoma Basocelular; CEC: Carcinoma Espinocelular; M: Melanoma; Cl:

Carcinoma Indiferenciado; L: Lentigo; Masc: Masculino; Fem: Feminino
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Grafico - Carcinoma basocelular

cia pelo sexo feminino (51,85 %) (Tabela 1). Com relagédo a
localizagdo da lesdo tumoral, observamos que 100% das le-
sdes acometeram palpebra inferior).
O Ca indiferenciado ocorreu em um paciente do sexo mas-
culino (Tabela 1) e acometeu palpebra superior (Tabela 2).
Um paciente de 68 anos, sexo feminino (Tabela 1), apresen-
tou lentigo maligna, que acometeu canto interno (Tabela 2).

DISCUSSAO

Lesdes cancerosas ocorrem com maior freqii€ncia na pele
do que em qualquer outra parte do corpo, estando em parte
relacionadas a exposicdo solar ou a outras radiagdes eletro-
magnéticas e também ao contato com carcinégenos quimicos,
além da predisposicdo genética. Em paises tropicais como o
Brasil hduma incidéncia elevada de lesdes de pele por exposi-
¢do solar®,

O Cabaso ¢ o tumor de pele mais comum, correspondendo
a 90% dos tumores malignos de palpebra. Em nossa casuisti-
ca, o Ca baso foi responsavel por 72,34% das lesdes malignas
das palpebras. Em outros estudos, a incidéncia deste tumor na
palpebra varia de 77,53%" a 90%®.

Em nosso estudo os individuos com Ca baso apresenta-
vam mais de 40 anos, predominando em individuos maiores de
60 anos, porém 6 deles apresentavam-se na quarta década de
vida. O Ca baso ¢ mais freqiiente apo6s os 60 anos e entre 409

Basocelular Espinocelular

Palp. Superior 5 1
Palp. Inferior 30 4
Toda Palpebra 6 2
1/3 externo 6 =
Canto Interno 15 3
1/3 Médio 14 1
Sem Informagéo - 1

Tabela 2. Distribui¢cdo das neoplasias malignas das palpebras do Hospital Banco de Olhos de Porto Alegre durante o periodo de 1985 a
1997, por localizagdo da lesdo

Melanoma CA Indif. Lentigo Total %
- 1 - 7 15,55
4 - - 38 84,44
2 - - 10 20,75
= = = 6 11,32
1 - 1 20 37,73
1 - - 16 30,18
- - - 1 1,88
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Ca baso de palpebra da Universidade de lowa, apenas 3,2%
ocorreram entre individuos de 21 a 35 anos®. Predominou em
individuos do sexo feminino®, enquanto a literatura aponta
um predominio em individuos masculinos®.

A grande maioria dos Ca baso ocorreu na palpebra inferior
e no canto interno, fato concorde com outros relatos®>% pro-
vavelmente pela maior exposi¢do solar.

Quando nao removido por completo, o Ca baso pode re-
correr no local, porém metéstases ocorrem em 0,1% dos ca-
sos”. Estes tumores podem erosar 0ssos periorbitais, invadir
0 globo e mesmo o cérebro. Em nosso estudo ndo houve casos
de recorréncia, invasdo profunda, ou metéastase tumoral.

O Ca espino em nossa série correspondeu a 12,76% dos
tumores malignos das palpebras, enquanto na literatura exis-
tem relatos de 7%®a 18%©.

Segundo descrig@o realizada na literatura® o Ca espino
ocorre geralmente em idosos, o que corresponde aos achados
deste estudo em que a idade dos pacientes que apresentaram
Ca espino variou de 53 a 80 anos.

Conforme constatado por Burnier Jr. et al.® em 1985 houve
uma grande preferéncia pelo sexo masculino, ja que dos 6
pacientes com Ca espino, 5 eram do sexo masculino.

Nosso estudo contrasta com a literatura em relagdo a loca-
lizagdo do tumor - 83,3% em palpebra inferior ou superior e
inferior, enquanto segundo outros autores, este tumor ocorre
mais na palpebra superior®.

O Melanoma maligno na literatura representa lesdo neopla-
sica rara da palpebra, representando apenas 1% dos tumores
malignos palpebrais!'?. Porém, no nosso estudo, encontra-
mos 7,40% de incidéncia.

Esta neoplasia ¢ importante por ser um dos canceres de
pele mais agressivos. Dois tergos das mortes devido a cancer
de pele sdo secundarias a melanoma maligno.

Houve maior incidéncia em mulheres, sendo 3 casos em
mulheres ¢ 1 em homem. Todos os casos ocorreram na palpe-
bra inferior, sendo que 2 acometeram toda a palpebra.

A idade variou de 35 a 82 anos, sendo que dos quatro
pacientes acometidos 3 tinham mais de 50 anos. Um caso foi
originado em nevo prévio.

O tumor de palpebra mais freqiiente em nosso meio foi o
Ca baso (75,92%) que teve maior incidéncia em individuos
maiores de 40 anos, sexo feminino, mais na palpebra inferior,
porcao interna e média.

O Ca espino ocorreu em 12,96% dos casos, em individuos
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com mais de 53 anos e do sexo masculino. Ocorreu mais fre-
qlientemente em palpebra inferior.

O Melanoma foi encontrado em 7,40% dos casos, mais em
idosos, sexo feminino e todas as lesdes acometeram palpebra
inferior.

ABSTRACT

Purposes: To study the incidence of eyelid malignant tumors
in the Banco de Olhos Hospital of Porto Alegre from 1985 to
1997. Methods: We retrospectivelly analyzed clinical archives
and in this study all cases of malignant eyelid tumors with
histopathologic examination were included. Results: We
found 54 eyelid tumors: 75.92% basal cell, 12.96% squamous
cell, 7.40% melanoma, 1.85% undifferentiated carcinoma and
1.85% lentigo maligna. The majority of the patients was over
40 years old, 50% were male and 50% female. The diagnosis
was confirmed in all cases through histopathologic examina-
tion. Conclusions: Basal cell carcinoma was the most frequent
eyelid malignancy followed by squamous cell carcinoma.
Melanoma was the third most frequently found tumor in our
study.

Keywords: Carcinoma, basal cell; Eyelid neoplasms; Carcino-
ma, squamous cell; Tumor; Incidence
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Novidades na Internet!!

Agorano site CBO vocé tem disponivel todas as informacoées na integra dos
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